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RESUMO

Introducdo: Este artigo aborda a experiéncia do grupo nas atividades voltadas para os
trabalhadores de um Centro de Atengdo Psicossocial (CAPS Ill), com um olhar critico
acerca do significado do trabalho interdisciplinar e da equidade em saude, enquanto
principio do Sistema Unico de Satde (SUS), para os futuros trabalhadores envolvidas na
proposicdo das agles, a partir da proposta de oficinas, atividades ludicas e educativas
ofertadas a equipe multiprofissional do Centro de Atenc¢do Psicossocial Ill, em Feira
de Santana, Bahia. Objetivo: analisar as vivéncias do PET-Salde/Equidade, no CAPS I,
evidenciando as dificuldades, potencialidade e desafios encontrados na implementagao
da proposta. Metodologia: Trata-se de um relato de experiéncia, de abordagem descritiva
e exploratéria, construido a partir dos registros dos autores em seus diarios de bordo,
espagos onde relataram as vivéncias. Os dados foram organizados e categorizados a
partir da andlise tematica de conteudo. Resultados e discussdo: As categorias analiticas
construidas a partir da tematizagdo das falas foram: 1) momento diagnédstico — questées
estruturais do trabalho no CAPS lll identificadas; 2) momento intervenc¢do — potencialidades
percebidas no desenvolvimento das a¢des no CAPS Ill; e 3) momento intervengdo —
desafios relacionais enfrentados no desenvolvimento das agdes no CAPS Ill. Observou-se
que a vivéncia neste cendrio de atengdo oscilava entre as potencialidades dispostas em
atos de comprometimento, acolhimento, humanizagao, vinculo, empatia e esperanga. E,
por outro lado, nos dilemas cotidianos do sistema de saude identificados: precarizagao do
trabalho; gestdo taylorista; pouca esperanga e desmotivagao que num ambiente precario
recrudesce a todo instante. ConsideragOes finais: Apesar dos desafios, as atividades
do PET-Saude/Equidade contribuiram para promover reflexdes sobre o autocuidado da
equipe, evidenciando a importancia de investir em ag¢Oes de repertdrio ludico e cultural,
no agir comunicativo e na dimensdo dialdgica do processo de trabalho, de modo que
integrem ensino, pesquisa, extensdo e comunidade, com vistas a melhorar os cenarios
de producdo de cuidado e a satisfagdo dos trabalhadores. Além disso, as atividades
agregaram de forma substancial aos futuros trabalhadores do servico, mostrando de
forma pratica a importancia da implementagdo de agdes que visam a melhoria da saude
mental dos profissionais.
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INTRODUCAO

Este estudo foi desenvolvido pelo Grupo 3 (GT 03)
da 11* edi¢do do Programa de Educagdo pelo Trabalho para
a Saude (PET- Saude/ Equidade) proposto pelo Ministério
da Satde e Ministério da Educagdo em parceria com a
Universidade Estadual de Feira de Santana (UEFS) e a
Secretaria Municipal de Saude de Feira de Santana (SMS),
como mais uma oportunidade de articulacdo e fortalecimento
do processo ensino-servigo-comunidade de forma integrada
entre o Sistema Unico de Satde (SUS) e as Instituicdes de
Ensino Superior (IES).

O Ministério da Saude, na Politica de Atengdo a Satde
Mental define o CAPS (Centro de Atengdo Psicossocial)
como uma unidade de satde destinada ao atendimento de
pessoas, familias e comunidades, tendo como principio o
cuidado integral e multiprofissional a pessoas que sofrem com
transtornos mentais, bem como, a promogao e protecao da
satde sendo uma das principais estratégias do Sistema Unico
de Satde (SUS) para garantir cuidado em satide mental,
promovendo tratamentos e acolhimento mais humanizados
e menos institucionalizados em comparacdo com hospitais
psiquiatricos tradicionais'.

O trabalho interdisciplinar ¢ um modelo de trabalho
que surgiu no ambito da satde como estratégia de aprimorar
a qualidade da assisténcia a saude, de forma a promover
uma maior integralidade, que pressupde o reconhecimento
das distintas dimensdes relacionadas com o processo saude-
doenga?. Como resultado disso, a integragdo entre os bolsistas
do PET-Saude/Equidade dos diversos cursos da area da Satde
¢ Humanas proporciona maior facilidade no processo de
desenvolvimento das futuras agdes, ja que, cada um traz
consigo diferentes conhecimentos que, juntamente com os
dos outros estudantes, agregam-se, favorecendo a execucdo
de atividades com diversidade em informagdes técnico/cien-
tificos, enfatizando sempre a busca pela equidade e o respeito
entre os trabalhadores e futuros trabalhadores do SUS, publico-
alvo desta edi¢do do PET-Saunde.

Outro conceito importante é de “trabalho vivo” que
implica no trabalho construido a partir de expressao filoséfica
e econdmica que se refere ao trabalho humano enquanto fonte
ativa de valor, com poténcia vital, criatividade, democracia,
assumindo o carater dialdgico e o agir comunicativo como
dispositivos ou correntes de for¢a que sustentam a esperanga’.

Apos apresentar os conceitos-guias da andlise critica
da experiéncia, destacamos a importancia deste relato, pois
iniciativas educativas baseadas nas necessidades dos traba-
lhadores em seu ambiente de trabalho podem contribuir para
a emancipagdo e o protagonismo de todos os individuos
que sdo afetados pela atividade (educandos ¢ facilitadores),
proporcionando ferramentas para promover transformagdes,
tanto no ambiente quanto nos processos de trabalho. Essas
mudancas impactam diretamente a saude, além de influenciar
o autocuidado e o cuidado com os pares, contribuindo para a
qualificag@o do seu fazer cotidiano nos servigos.
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As agdes relacionadas a satde dos trabalhadores sio
norteadas pela Politica Nacional de Satide do Trabalhador e
da Trabalhadora®, publicada em 2012. Essa politica define os
principios, as diretrizes e as estratégias que devem ser seguidas
pelas trés esferas de gestdo do SUS, no sentido de proporcionar
atengdo integral a saude de todos os trabalhadores. De acordo
com essa politica, as acdes devem ter énfase na vigilancia,
com objetivo de reduzir a morbimortalidade decorrente dos
modelos de desenvolvimento e dos processos produtivos.

Este relato de experiéncia justifica-se pela necessidade
de relatar experiéncias exitosas bem como os desafios para
a valorizacdo do SUS, de praticas que promovam a saude e
motivem os trabalhadores que constroem cotidianamente a
rede de atengdo a saude, com destaque para as dos bolsistas
do PET-Satde na implementagdo das agdes extensivas no
CAPS III.

Este artigo tem como objetivo analisar as vivéncias
do PET-Saude/Equidade nas atividades voltadas para os traba-
lhadores de um Centro de Atencdo Psicossocial (CAPS III),
com um olhar critico acerca do significado do trabalho
interdisciplinar e da equidade em saude, enquanto principio do
Sistema Unico de Satde (SUS), para os futuros trabalhadores
envolvidas na proposi¢ao das agdes.

Poe-se em evidéncia as encruzilhadas, dilemas e
potencialidades encontradas na implementacdo da proposta,
buscando, assim, compartilhar caminhos que favorecam a
integracao entre ensino, pesquisa, extensao e servico, contri-
buindo para a formagdo de futuros trabalhadores compro-
metidos com a humanizagdo do cuidado em satide mental e
para a criagdo de um ambiente de trabalho mais saudavel para
a equipe multiprofissional.

METODOLOGIA

O relato de experiéncia ¢ uma forma de narrativa
que descreve, analisa e reflete sobre experiéncias vividas
em determinado contexto, com o objetivo de compartilhar
aprendizados, desafios, sucessos e falhas. Contudo, este tipo de
estudo deve englobar uma reflexdo contextualizada, objetiva,
sem abandonar a profundidade e relativizagdo que a sub-
jetividade exige e que contribui de modo determinante o
desenvolvimento de competéncias e habilidades®.

Compreendendo esses aspectos, esse estudo trata das
vivéncias de estudantes-futuros trabalhadores, bolsistas do
PET-Satde/Equidade do GT 03, no CAPS III, Jodo Carlos
Lopes Cavalcante, em Feira de Santana, Bahia.

Esta edi¢ao do PET-Satide tem como eixo tematico
a valoriza¢do dos trabalhadores e futuros trabalhadores no
ambito do SUS, satde mental e as violéncias relacionadas
ao trabalho na satide que envolvem a equidade de género,
identidade de género, sexualidade, raga, etnia e deficiéncias,
em conformidade com o Programa Nacional de Equidade de
Género, Raca e Valorizagdo dos Trabalhadores no ambito
do SUS, tendo duragéo de dois anos e tem o CAPS III como
cenario de atuagdo.
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O grupo foi composto por estudantes dos cursos da
area da satde e humanas (Enfermagem, Medicina, Educacao
Fisica, Pedagogia e Farmacia) e uma preceptora, psicologa,
servidora do municipio, mas que ndo atuava diretamente
no servigo, além de dois tutores que sdo professores do
curso de Enfermagem da Universidade Estadual de Feira de
Santana. Diante disso, conciliar os horarios entre os proprios
bolsistas, tutores e a preceptora para a realizagdo das acdes
do PET-Saude aos trabalhadores do CAPS III foi a primeira
dificuldade enfrentada e superada pelo grupo envolvido.

O GT 03 buscou o reconhecimento, a valorizagdo ¢ a
promogao da saude fisica e mental dos trabalhadores, tendo
como referéncia a equidade, interprofissionalidade, formacao
profissional e trabalho colaborativo. Nesse contexto, a Edu-
cagdo Permanente em Satude (EPS) contribui como um processo
educativo em saude, representado por praticas do cotidiano do
trabalho ou da formagdo, fomentando relagdes profissionais
que percorrem o ambiente de trabalho para auxiliar na cons-
tru¢do de espagos coletivos de reflexdo e avaliagéo®.

Para coleta dos dados, partimos dos diarios dos estu-
dantes/futuros trabalhadores, pois registramos e comparti-
lhamos cada experiéncia vivida. Estes registros foram feitos
ao longo de um ano de vivéncias e foram abordados em
muitos dos nossos encontros e reunides de planejamento,
acompanhamento e avaliacdo.

Quanto a organizacdo e categorizacdo das respostas,
dividimos as experiéncias em trés momentos: o diagnostico,
o momento de implementacdo e o momento de avaliagdo, que
por si, ¢ esta etapa que resolvemos compartilhar no formato
de relato de experiéncia.

Vale salientar que na dindmica de implantagdo do PET-
Saude/ Equidade, no CAPS III, a primeira aproximagdo com
os trabalhadores foi feita a partir de uma oficina com o objetivo
de apresentar os objetivos do Programa e identificar possiveis
demandas relacionadas a satde mental dos membros da
equipe multiprofissional. A partir disso, foram desenvolvidas
reunides entre estudantes na qualidade de bolsistas, tutores
e preceptores para tragar estratégias para melhorias na con-
vivéncia e no processo de trabalho dos profissionais, claro
que tendo as trabalhadoras/gestoras como participantes do
processo e com o poder de discussdo e decisdo reconhecidos.

Apds a organizacao dos dados, foi procedida a andlise
tematica do contetido manifesto e apds a leitura exaustiva
dos diarios de campo dos estudantes/bolsistas e futuros
trabalhadores, elaboramos a tematizagdo e, posteriormente,
construimos categorias analiticas: 1) momento diagndstico
— questdes estruturais do trabalho no CAPS III identificadas;
2) momento intervengdo — potencialidades percebidas no
desenvolvimento das a¢gdes no CAPS; e 3) momento intervengao
— desafios relacionais enfrentados no desenvolvimento das
acoes no CAPS III.

Ademais, este estudo respeita os principios e diretrizes
da Lei N° 14.874, de 20 de maio de 2024, que dispde
quanto as pesquisas com seres humanos’. As recomendagdes

citadas conforme as Resolugdes n. 580/2018 e 510/2016
sobre pesquisa envolvendo seres humanos e trabalhadores
da area da saide também foram seguidas, assegurando a
confidencialidade e o anonimato dos individuos envolvidos
para o desenvolvimento deste referido relato de experiéncia.

Por fim, vale destacar que os enunciados tratam de
relatos dos autores deste manuscrito, algo caracteristico no
Relato de Experiéncia e, por isso, ndo € necessario autorizacao
do comité de ética em pesquisa. De outro modo, a propria
missdo de elaborar o relato ¢, por si, s6 um mecanismo de
tradugdo e translagdo do conhecimento.

RESULTADOS

Com o objetivo de trazer a imersdo realizada, apre-
sentaremos os dados provenientes dos enunciados discursivos
extraidos dos diarios de bordo dos estudantes bolsistas do
PET-Saude, que vivenciaram e registraram os momentos
significativos de experiéncia, de acordo com a tematizagao e
categorizacdo realizada.

Momento diagndstico: questdes estruturais do trabalho
no CAPS III

Os problemas estruturais enfrentados pelos traba-
lhadores do CAPS III foram percebidos pela observagdo dos
bolsistas ou relatados durante a intera¢do nas atividades, ou
ainda durante o momento avaliativo.

Nesta etapa, identificamos a precarizagdo e
sobrecarga do trabalho e os impactos disso na
produgdo do cuidado” (Bolsista 4), enquanto
“as trabalhadoras falavam da falta de condic¢Ges
de trabalho, dos atrasos salariais ¢ da falta de
profissionais (Bolsista 3).

Percebemos que a falta de espagos adequados para
descanso ndo era apenas fisica, mas simbolica. Junto
a esse fator, a alta demanda de trabalhos dificeis e
exaustivas, corroboram para o adoecimento mental
destes trabalhadores (Bolsista 1).

Momento interven¢do: potencialidades percebidas no
desenvolvimento das acoes

A participagdo dos profissionais no processo foi
surpreendente. “Os depoimentos positivos apds o fim da
atividade foram essenciais para buscarmos outras alternativas,
semelhantes a que foi realizada, como forma de cuidar da
satide mental destes trabalhadores” (Bolsista 2).

A festa estava super organizada... Era incrivel a
forga deles fazerem tudo aquilo com seus salarios
atrasados (Bolsista 4).

Mesmo com todas as dificuldades enfrentadas no
trabalho, era nitido compreender em como eles
estavam realizando aquela confraternizacio com
muito amor ¢ dedicagdo (Bolsista 3).
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Esta agdo obteve também bons resultados. A
meditacio guiada realizada pela preceptora fez com
que muitos profissionais, até eu que estava fazendo
parte da agdo, refletissem sobre sua vida, suas metas
¢ futuros, deixando-os mais leves para voltar ao
trabalho (Bolsista 3).

A Bolsista 1 reflete que durante uma das atividades
foi possivel dialogar com os pacientes sobre valorizagdo
do profissional de satde e respeito no local de trabalho.
A partir dessa dindmica foi possivel perceber, em como
um atendimento com carinho, atengdo e respeito, vao
interferir positivamente para o tratamento do paciente.
Foram considerados pontos positivos o engajamento dos
trabalhadores nas atividades, o carater ladico, o didlogo como
tecnologia e a empatia com o sujeito em sofrimento mental.

Outra situacdo marcante foi a acdo realizada de
"escalda-pés", apds uma solicitagdo dos trabalhadores de
praticas que envolvessem autocuidado. Foi muito bom
perceber nesta atividade que os trabalhadores entendem nossa
funcdo como “PET-Saude” na unidade. O sentimento de
contentamos ap6s os feedbacks positivos e pela procura das
proximas acdes extensivas foi algo que nos deixou muito
motivados.

A oficina foi divertida... cheiros que remetem ao
cuidado, a tranquilidade (Bolsista 2).

Foi incrivel e gratificante ver o interesse e enga-
jamento das trabalhadoras na oficina (Bolsista 1).

Se tivermos que resumir nossa experiéncia,
poderemos dizer que o didlogo ¢ uma tecnologia
de gestdo importante. Sem ele, torna-se dificil
compreender como estda a saude mental dos
trabalhadores ¢ como noés como bolsistas do PET
— Satde podemos ajudar de modo a minimizar e
prevenir o adoecimento mental vinculado ao trabalho.
(Bolsista 3)

Observamos trabalhadoras com problemas pessoais
complexos, mas mesmo assim havia altruismo e
empatia com os usuarios (Bolsista 2).

Momento intervenc¢ao: desafios relacionais enfrentados
no desenvolvimento das acoes

Alguns desafios quanto a participacdo dos trabalha-
dores nas agdes propostas pelo PET-Saude/ Equidade foram
marcantes e desafiadores. No inicio, os trabalhadores consi-
deravam o Programa como mais uma demanda; quando viram
que estdvamos ali para ouvi-los, propor oficinas ¢ momentos
de relaxamento, e ndo apenas para cobrar produtividade,
percebemos que nossa aceitacdo melhorou.

Antes de iniciar a atividade percebi que muitos
profissionais estavam com resisténcia em aderirem
a ideia e participar da ag@o. Ao iniciar, todos os
profissionais participaram com muito engajamento,
surpreendendo as minhas expectativas (Bolsista 4).
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Os trabalhadores do sexo masculino, eram em
sua maioria os que sempre tinham resisténcia de

participar (Bolsista 1).

Os Momentos de didlogo entre os participantes do PET-
Saude/Equidade e os trabalhadores forma imprescindiveis
para entendermos o motivo da resisténcia inicial em aderir
as acdes, e foi a partir de entdo que compreendemos que nao
era relacionado a nossa aceitagdo, mas a falta de esperanga,
pelas situagdes laborais enfrentadas, que envolviam, entre
outros, vinculo precario, desarticulagdo com a gestao, falta de
materiais para desenvolver o trabalho.

A partir das experiéncias vividas, podemos observar
que, apds o inicio da adesdo dos profissionais as
atividades do PET-Saude, estas tiveram impacto
significativo na saude mental destes trabalhadores.
O aumento da demanda pela participagdo das
nossas agdes e a busca pelas atividades futuras sdo
motivados para continuarmos a persistir e realizar
estas atividades no CAPS III, visando cada vez
resultados que agreguem positivamente na vida
destas pessoas (Bolsista 3).

A agdo de “massagem relaxante” foi muito importante
para aprendemos a gerenciar os conflitos entre os trabalhadores
e compreender os tipos de atividades que mais gostam de
participar. Consideramos que este dia foi um marco para o
inicio da adesdo dos trabalhadores nas atividades do PET-Satide.

DISCUSSAO

Procuramos refletir sobre as vivéncias nos momentos
de intervencdo, a partir do desenvolvimento das agdes no
CAPS III. Neste momento, trataremos sobre as questdes
estruturais do trabalho identificadas, bem como os desafios
relacionais enfrentados.

Ao realizar o reconhecimento territorial e o diagndstico
situacional da unidade, a partir dos relatos produzidos nos
diarios de bordo dos estudantes e futuros profissionais, foram
buscadas recordagdes do primeiro contato entre os bolsistas
com os trabalhadores do CAPS III, em uma reunido da equipe
multidisciplinar. Neste encontro, os estudantes, juntamente
com a tutora coordenadora e a preceptora, apresentaram o
PET-Saude aos trabalhadores, buscando conhecer as difi-
culdades enfrentadas no ambito do trabalho, a fim de propor
acdes para a promogao e prevengdo da saude mental.

O CAPS III possui pouco mais de 80 trabalhadores, essa
grande quantidade somada as escalas de plantdo, dificultaram
a criag@o de vinculo com os estudantes bolsistas. Diante disso,
os estudantes precisaram se articular a fim de criar estratégias
para se aproximarem dos trabalhadores do servigco. O processo
de organizacdo e as condi¢cdes de trabalho no CAPS III
sinalizam provaveis condi¢cdes que tendem a interferir na
satde e no trabalho destes profissionais, o que inclui ritmo
de trabalho excessivo, gestdao com foco na producéo, disputas
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profissionais no local de trabalho, fragilidade na comunicagio
entre trabalhadoras, insuficiéncia de material e trabalhadores
para atender a demanda de usudrios, inadequag@o do mobiliario
e da estrutura. Tais condigdes foram também sinalizadas por
Lima et al.®

Todos estes aspectos estdo vinculados a estrutura do
processo de trabalho, que se manifesta por meio da precarizagao
das condigdes laborais ¢ de um modelo de gestdo baseado
em principios tayloristas, com foco na produtividade e no
atendimento aos usuarios. Este estudo conceitua tal fenomeno
como precarizagdo do trabalho na saude, que engloba a
deterioracdo das condic¢des de trabalho, a falta de garantias
e a instabilidade dos profissionais da satde abrangendo os
cenarios publico e privado. Tal precarizagdo se expressa em
fatores como remuneragdo inadequada, jornadas extenuantes,
terceirizagdo, insuficiéncia de investimentos, desvalorizagao
profissional, fragilidade das politicas publicas e um modelo
de gestdo que prioriza exclusivamente a manutencdo do
funcionamento das unidades de atendimento’.

Portanto, a luta contra a precarizagdo do trabalho na
satide envolve reivindicagdes por melhores condi¢des de
trabalho, reconhecimento profissional, aumento de inves-
timentos no sistema de saude e fortalecimento das politicas
publicas que garantam a dignidade dos trabalhadores e a
qualidade do atendimento a populagao.

O momento diagnostico do CAPS III proposto pelos
tutores foi essencial para o reconhecimento do cenario, desde
as suas caracteristicas de instalacdo fisica até as relagOes
entre os trabalhadores, gestores e usuarios. Sendo percebido
o taylorismo como modelo hegemonico de gestdo em saude
no CAPS III.

O processo de precarizag@o do trabalho ¢ um produto
gerado e gerador de varios elementos, dentre eles o taylorismo
como modelo predominante nos servigos, onde a questdo
central ¢ a produgdo e as condi¢des de trabalho e relacionais
estdo em segundo plano no processo de tomada de decisdo!®.

Neste sentido, o CAPS III ¢ um servigo especializado
de satde mental, com carater comunitario, que atende uma
grande parcela da populagdo com transtornos mentais severos
e persistentes. Essa grande demanda gera uma sobrecarga
de trabalho na equipe, agravada pela escassez de recursos e
instabilidade de contratos, o que pode levar ao adoecimento
dos proprios profissionais, como informa a literatura''. Esses
fatores sdo responsaveis por dificultar a adesdo a projetos
formativos ou atividades de educacdo permanente.

Ainda nos dias atuais, muitos CAPS III funcionam
em condi¢des aquém das preconizadas minimamente pelo
Ministério da Saude, sofrendo com a escassez de investimentos
publicos e a fragilidade de um planejamento que leve em
consideracdo o bem-estar das equipes. Nesse contexto, ini-
ciativas de educagdo permanente e autocuidado muitas vezes
ocorrem em ambientes improvisados, desprovidos de conforto
e da privacidade necessaria'?. A caréncia de estrutura fisica,
como a auséncia de poltronas e espagos reservados, dificulta

momentos de reflexdo, descanso e aprimoramento de habi-
lidades socioemocionais.

Esse cenario reflete desafios estruturais comuns em
outros servicos de saude mental no pais, refor¢ando a realizagdo
de estudos sobre a sobrecarga emocional ¢ o desgaste fisico e
psiquico das equipes'®. As rotinas burocraticas configuram-se
como uma atividade fatigante e adoecedora na realidade do
trabalhador, de modo que o trabalhador esteja desinteressado
em atividades que saiam da sua rotina precarizada''.

Ao refletirmos sobre as repercussdes das atividades
laborais na satide do trabalhador, consideramos os aspectos
fisicos, sociais, econdmicos e as condi¢cdes no qual o traba-
lhador estd inserido. A relagdo terapeuta-usuario afeta e
expde o profissional ao sofrimento psiquico, desencadeando
manifestagcdes de estresse, doencas mentais e sofrimento
relacionadas ao trabalho'#. Considerando isto, observamos
que o profissional de satide mental e processo de adoecimento
mental estdo intimamente relacionados.

Condicdes de trabalho precarias que envolvem o
sucateamento da infraestrutura dos servigos, fragmentacao
das atividades bem como saldrios baixos e irregulares e a
instabilidade dos contratos de trabalho afetam diretamente no
processo de trabalho e na saude do trabalhador!®.

A auséncia de reconhecimento pode implicar na
desmotivacdo e intensificar a percepcao de desvalorizacdo
da categoria, afetando de maneira negativa a saude fisica e
mental dos profissionais que vivenciam essa situagdo. O bem-
estar no ambiente de trabalho estd diretamente associado a
aspectos fundamentais para a satisfagdo pessoal ¢ o desem-
penho eficaz dos trabalhadores. Entre esses aspectos, ressaltam-
se o reconhecimento pelo trabalho desempenhado e uma
remuneragdo adequada'®.

Sobre as potencialidades percebidas no desenvolvimento
das a¢oes no CAPS III.

Como forma de aproximar os trabalhadores do CAPS
IIT as atividades do PET-Saude/Equidade, agdes foram rea-
lizadas com o objetivo de reduzir o estresse, cuidar dos
trabalhadores, proporcionar uma escuta ativa e qualificada,
bem como, incentivar o cuidado com a satde fisica e mental dos
trabalhadores. Nas acdes, os estudantes bolsistas promoveram
sessdes de massagem corporal e facial, com ambiente clima-
tizado e aromatizado, favorecendo tranquilidade e relaxamento
no momento da atividade extensiva.

Todas as agdes foram produzidas materiais técnicos
e bibliograficos de apoio, com carater didatico, linguagem
adequada e objetiva, oportunizando o entendimento da ati-
vidade para além de sua apresentagdo em si. Sendo que
os registros nos oportunizaram a compreender a poténcia
das trabalhadoras e gestoras do CAPS III, a persisténcia, a
empatia, a humanizagdo, o acolhimento ¢ a esperanca foram
presenciados e identificados como dispositivos para tornar o
trabalho vivo em ato.
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O CAPS III também ¢ um espago de superacdo das
dificuldades colocadas no Sistema de Satude e que ecoa neste
tipo de equipamento de modo mais determinante ja que este
¢ espago de pessoas, em sua maioria, vulnerabilizadas pelo
agravo e ou pelas questdes sociais, econdmicas e de estigma'”.

Podemos, por fim, constatar que os trabalhadores osci-
lavam entre a esperanga e a vacilacdo e isso, também, ocorria
no nosso campo subjetivo de futuros trabalhadores, sendo os
momentos de cuidado do trabalhador uma oportunidade de
animo para seguir em frente.

Desafios relacionais enfrentados no desenvolvimento das
acoes no CAPS

O CAPS III possuia uma extensa equipe de servidores.
Desta forma, muitas trabalhadoras seguiam escalas de plantdo,
o que dificultou a aproximagdo com os bolsistas estudantes,
tutores e preceptores do PET-Saude/Equidade, como ja foi
dito antes. Ademais, mesmo o CAPS III tendo um nimero
significativo de trabalhadores, grande parte ndo frequentava
constantemente as reunides de equipe; que muitas vezes sao
estrategicamente utilizadas para alcangar um maior niimero
de trabalhadoras nas agdes do Programa. A partir de entdo,
comegou-se a identificar desafios durante a implementagao da
11% edicdo do PET-Saude/ Equidade.

Pudemos notar a dificuldade dos trabalhadores parti-
ciparem das agdes, quer fosse se pela alta demanda de
trabalho que aparecia de modo emergencial ou por trabalhos
burocraticos que ficavam acumulados do turno de aten-
dimento. Mesmo assim, consideramos que as ag¢des foram
marcos progressivos de aproximacao entre os trabalhadores
e integrantes do PET-Saude/Equidade. Houve muitos relatos
positivos acerca do sentimento de valoriza¢do e reconhe-
cimento por meio destas atividades na promoc¢éo de melhorias
em sua satde fisica e mental. A partir de entdo, despertou-se
o interesse da equipe para a proposicao de outras atividades
extensivas.

A partir da percep¢do quanto a dificuldade de adesdo
dos trabalhadores do CAPS III as a¢des desenvolvidas pelo
grupo, momentos de discussdo foram necessarios para que se
criassem novas estratégias para superar essas dificuldades. E,
nesse momento, pudemos constatar que o agir comunicativo,
o didlogo, ¢ uma ferramenta essencial para a gestdo em saude.

E muito precario o modo que a comunicagdo em saude
ocorre quando consideramos a horizontalidade, os poderes ¢
as transversalidades da relagdo trabalhador de saude, gestor ¢
usuario. Muitas vezes a decisdo ¢ tomada sob uma supremacia
do modelo biomédico e do modelo de gestdo taylorista
implicado no baixo impacto dos processos em saude!®.

O trabalho tanto pode significar uma questdo forta-
lecedora da satide como pode causar sofrimento, manifestado
em distarbios individuais ou coletivos. Diante disso, faz-se
imprescindivel promover satisfagdo, abrir espacos de escuta
qualificada e prevenir o sofrimento psiquico a partir da
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realizacdo de atividades alinhadas com as necessidades do
trabalhador'.

As manifestagdes dos trabalhadores quanto a falta de
oportunidades de autocuidado e a importancia das iniciativas
do PET-Satde/Equidade evidenciam a relevancia em repensar
o investimento em espacos de convivéncia.

Estudos nacionais evidenciam que profissionais de
saude em CAPS, quando submetidos a altos niveis de estresse
¢ exaustdo, tendem a cometer mais erros e a apresentar uma
diminui¢do na qualidade do atendimento, afetando direta-
mente a assisténcia aos usuérios’. Corroborando esses achados,
evidéncias apontam que a sobrecarga de trabalho e a falta de
suporte adequado estdo diretamente relacionadas ao aumento
de transtornos mentais, como ansiedade e depressdo, entre
profissionais de saude, especialmente em contextos de alta
demanda emocional, como os servigos de saude mental®.
O sofrimento institucional gera estresse e exige que os indi-
viduos desenvolvam formas de lidar com ele.

Notamos uma menor participagdo dos trabalhadores
do sexo masculino nas oficinas, o que pode estar ligado a
barreiras culturais e ao estigma em torno do autocuidado,
ressaltando a necessidade de estratégias especificas para esse
publico. As construgdes socioculturais que associam a resis-
téncia ao adoecimento frequentemente desestimulam a busca
por praticas de autocuidado'?. Ao mesmo tempo, a parti-
cipacdo mais expressiva das mulheres, embora positiva para o
fortalecimento dos espacos de acolhimento, destaca-se no perfil
dos participantes das atividades. Por outro lado, profissionais
que atuam em setores essenciais, como plantonistas, recep-
cionistas e responsaveis pelos leitos, enfrentam maiores difi-
culdades para participar devido a necessidade de lidar com
urgéncias psiquiatricas e o fluxo constante de entrada de
usuarios, o que dificulta a participa¢do nos eventos de edu-
cagdo continuada.

Diante das dificuldades identificadas, adotamos estra-
tégias, como: a busca pelo fortalecimento do didlogo com a
equipe, a adaptacao de atividades a realidade das trabalhadoras
e a diversificagdo das metodologias empregadas, tornando-
as, na medida do possivel, mais acessiveis e compativeis
com a rotina do servigo. Essas medidas tém se mostrado
promissoras para contornar algumas dessas adversidades. No
entanto, destaca-se a necessidade de uma maior articulagdo
com a gestdo local e com a Secretaria Municipal de Saude,
de modo a garantir o alinhamento das propostas com a
carga horaria dos trabalhadores. Seria igualmente relevante
estabelecer horarios ou escalas que contemplassem periodos
de treinamento e repouso, alinhados as diretrizes da Rede
de Atencgao Psicossocial (RAPS), visando equilibrar o atendi-
mento ininterrupto e o investimento na satide dos trabalhadores.

Dessa forma, o programa refor¢a o compromisso com
a promogao da saide mental dos trabalhadores do CAPS III,
com iniciativas que integram ensino, servigo e comunidade
e, proporcionam um ambiente de trabalho mais saudavel e
enriquecedor para a formagdo dos estudantes bolsistas. Assim,
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mais do que repercussoes imediatas, buscamos contribuir para
mudangas estruturais e comportamentais destes trabalhadores,
que possam ser sustentadas ao longo do tempo, no sentido de
sensibiliza-los quanto a importancia do autocuidado.

Ademais, o reconhecimento das trabalhadoras da equipe
para com a finalidade do PET-Satde/ Equidade no CAPS III
tém se tornado mais claro e evidente diante das participacdes
nas atividades extensivas. Relatos contendo a interrogagao de
quando haveria novamente agdo do PET/Saude no servigo,
bem como depoimentos positivos das profissionais apos
participarem das atividades tornam-se motivadores para a
continuidade e persisténcia das a¢des na unidade de saude.
Outrossim, a troca de conhecimento entre os bolsistas dos
cursos de saude e humanas se mostraram fundamentais para a
execugdo dessas ac¢des, pois juntos, ambos com suas bagagens
técnico/cientificos, acrescentam de forma positiva na busca
de acdes que tragam melhorias para a saide mental das
trabalhadoras visando sempre a equidade e o respeito.

Assim, torna-se imprescindivel ressaltar a importancia
da integracdo entre os estudantes de diferentes cursos de
graduagdo para o processo formativo individual, bem como
para o desenvolvimento das atividades extensivas visando
efetivar as propostas do PET-Satide. Diante disso, o trabalho
interdisciplinar entre os bolsistas obteve resultados positivos
durante o primeiro ano da 11* edi¢do do PET-Saude/
Equidade, enfatizando a facilidade na troca de conhecimentos
das diversas areas, que, juntos, somam-se € agregam posi-
tivamente na execugdo das agdes propostas. A interagdo
interdisciplinar durante a graduagdo favorecer a efetividade
do trabalho com pessoas de areas distintas para a finalidade
na qual estdo inseridos, sendo esta experiéncia essencial para
o profissional em formagao que levara consigo suas vivéncias
com a interdisciplinaridade do PET-Saude para os futuros
trabalhos no SUS.

CONSIDERACOES FINAIS

Durante a execucdo do PET Saude/Equidade foram
realizadas diversas atividades, baseadas nas datas tematicas
instituidas pelo Ministério da Saide, com um cunho
interprofissional, direcionadas para as trabalhadoras deste
cenario de atencdo a satide a partir de um olhar que respeitasse os
grupos vulnerabilizados, seus dilemas e demandas cotidianas.

Analisar estas experiéncias e identificar que elas transi-
tam por encruzilhadas contraditérias e complementares. Se
por um lado havia desafios relacionados a légica neoliberal de
precarizagdo do trabalho na satde relacionados as condicdes
de trabalho, por outro, havia potencialidades que residem
no carater altruista, empatico e criativo dos trabalhadores e
trabalhadoras.

As atividades do PET-Saude/Equidade no campo
formativo serviram para despertar, nos estudantes e futuros
trabalhadores, a poténcia que ¢ o trabalho vivo em ato, o
trabalho criativo e dialégico, centrados na empatia ¢ na
esperanga. Foi compreendido por nds, futuros trabalhadores,

preceptores e docentes, que as pessoas sdo os diferenciais no
éxito da execucdo dos processos, de modo que encerramos
essa etapa da execucdo do PET equidade esperangosos e
atentos as encruzilhadas do mundo do trabalho.

Foi percebido por todos do nosso grupo que, se por
um lado existe a precarizagdo do trabalho, existe também
a necessidade do reconhecimento do agir politico, da com-
preensdo que trabalhadores e trabalhadoras tém a dimensao
politica inserida em seu processo de trabalho e isto confere a
expectativa de reconhecimento do poder/empoderamento dos
profissionais e técnicos, sendo por incrivel que pareca, uma
dimensdo esquecida.

Por fim, ¢ necessario momentos como esse, que des-
pertem as trabalhadoras do deitado eternamente em berco
precarizado e, neste sentido, estd o controle e a participacdo
sociais, dimensdes constitutivas e organicas do Sistema Unico
de Saude.
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ABSTRACT

Introduction: This experience report presents the strategies
and challenges in the implementation of PET-Saude/
Equidade of a tutorial group with the Axis in the promotion
of mental health and prevention of violence for workers
and future workers of the SUS, based on the proposal of
workshops, recreational and educational activities offered
to the multidisciplinary team of the Centro de Atencdo
Psicossocial Ill, in Feira de Santana, Bahia. Objective: to
describe the experiences of PET-Saude/Equidade, at CAPS
I, throughout the first year of operation, highlighting the
difficulties and possibilities encountered in implementing
the actions proposed by the student scholarship holders.
Methodology: This is an experience report, with a descriptive
and exploratory approach, based on systematized
observations, recreational and educational activities carried
out throughout 2024. Discussion of the Experience Report:
As a result, the difficulty of participation of service workers
stands out due to work overload and lack of infrastructure
resources; as possibilities, it is identified that the
implementation of rapprochement strategies indicates the
willingness of workers to seek new opportunities to make
work come alive in action, such as conversation circles, self-
care practices and health actions and happiness projects.
Final considerations: Despite the challenges, PET-Health/
Equity activities contributed to promoting reflections on the
team’s self-care, highlighting the importance of investing
in playful and cultural repertoire actions that integrate
teaching, service and community, with a view to improving
the quality of mental health care. Furthermore, the activities
substantially added value to future service workers, showing
in a practical way the importance of implementing actions
aimed at improving the mental health of professionals. Given
this, future workers faced moments of reflection, shared
moments of professional satisfaction, and experienced the
feeling of success for contributing to an equitable scenario.

Keywords: Mental Health; Health equity; Health Education.

RESUMEN

Introduccidén: Este articulo aborda la experiencia del grupo
en actividades dirigidas a los trabajadores de un Centro
de Atencidn Psicosocial (CAPS lIl), con una mirada critica
al significado de la interdisciplinariedad del trabajo y la
equidad en salud, como principio del Sistema Unico de
Salud (SUS), para futuros trabajadores involucrados en la
propuesta de acciones, a partir de la propuesta de talleres,
actividades recreativas y educativas ofrecidas al equipo
multidisciplinario del Centro de Atencion Psicosocial Ill, en
Feira de Santana, Bahia. Objetivo: analizar las experiencias
del PET-Salud/Equidad, en el CAPS Ill, destacando las
dificultades, potencialidades y desafios encontrados en la
implementacién de la propuesta. Metodologia: Se trata
de un relato de experiencia, con un enfoque descriptivo
y exploratorio, construido a partir de los registros de los
autores en sus bitacoras, espacios donde relataron sus
vivencias. Los datos se organizaron y categorizaron segun el
analisis de contenido tematico. Resultados y discusién: Las
categorias analiticas construidas a partir de la tematizacion
de los discursos fueron: 1) momento diagndstico - cuestiones
estructurales del trabajo en el CAPS Il identificadas;
2) momento de intervencion — potencial percibido en
el desarrollo de acciones en CAPS Ill; y 3) momento de
intervencion — desafios relacionales enfrentados en el
desarrollo de acciones en el CAPS lll. Se observd que la
experiencia en este escenario de atencion oscild entre las
potencialidades desplegadas en actos de compromiso,
aceptacion, humanizacidn, vinculo, empatia y esperanza. Y,
por otro lado, en los dilemas cotidianos del sistema de salud
se identificaron: trabajo precario; Gestidn taylorista; poca
esperanza y falta de motivacion que en un entorno precario
se agrava a cada momento. Consideraciones finales: A pesar
de los desafios, las actividades del PET-Salud/Equidade
contribuyeron a promover reflexiones sobre el autocuidado
del equipo, destacando la importancia de invertir en acciones
ludicas y de repertorio cultural, en la accién comunicativa y
en la dimensién dialégica del proceso de trabajo, para que
integren la ensefianza, la investigacidn, la extension y la
comunidad, con vistas a mejorar los escenarios de produccion
de cuidados vy la satisfaccidn de los trabajadores. Ademas,
las actividades proporcionaron beneficios sustanciales a los
futuros trabajadores del servicio, demostrando de forma
practica la importancia de implementar acciones dirigidas a
mejorar la salud mental de los profesionales.

Palabras clave: Salud mental; Equidad en salud; Educacion
sanitaria.
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